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教育とは学生 に 対 し て r専門的知識を教えるJ こと で
あると ， 単純に 考え て い た 自分に と っ て ， 3年前に た ま
た ま出席 した ， 文部省 ． 厚生省共催の 仁第18回医学教育
者の ため の ワ ー ク シ ョ ッ プJ ほ l 教育に 関して考え直す
良い機会とな っ た ． 12月 の初旬に ， 全国の 医学部や病院
か ら集ま っ た ， 色 々 な専門分野をも つ － 40名の参加者が
富士山麓の研修所に 6 日間に わ た り缶詰に され て ， r医
学教育J に つ い て 徹底的な特訓を受け る こと にな っ た ．
例年 こ の ワ ー ク シ ョ ッ プ へ は ， 参 加希望者が多 い の で ，
今ま で に まだ参加し て い な い 施設 か らの 希望者が優先
され る と の こ と で あ っ た ． ち な み に私 は金沢大学医学部
か らの初め て の 参加者であ っ た ．
まず ， 仁教育と は学習者の行動に価値あ る変化をもた
らすプ ロ セ ス であ るJ と い う言葉は ， 私に は 極め て新鮮
であ っ た ． 教官が教え た こ とを ， 学生がす べ て よ く理解
し得たと勘違 い す る こ とを ， 仁教授錯覚J と呼ぶ こと も
初め て知 っ た ． 教育に お い て は ， 教官が 仁教えたJ こと
よりも， 学生が r学びJ そ して r得たJ ことが重要なの
であ る ． そ して ， 医学教育の 目標は ， r医 師と し て 必要
な基本的な知識と技術と態度を習得さ せ る こ とJ に あ
り 言態度の 習得が知識と技術の習得に劣らず重要である
ことが強調され た ．
第 1 日目の 夜に ， ア イ ス プ レ イ キ ン グ ， ブ レ イ ン ス
ト ー ミ ン グ ， 文殊 カ ー ドの効用を体験させ られ た ． 4 0名
を 6 つ の グ ル ー プに 分けて ， まず r古新聞の利用法を で
きるだけ多く列挙せ よJ と い うテ ー マ が 与えられ た ． ブ
レイ ン ス ト ー ミ ン グに よ っ て ， 限 られた時間内に そ の場
で み なが思 い つ い た古新聞の利用 法は全 部で 何と 7 0を
越えた の であ る ． 次の テ ー マ は rや る気を お こ さ せ る に
は どうすれば よ い かJ であ っ た ． こ れ に 対し ても ， 実効
性ほ ともかくと して ， rほ め る 上 r じっ く り聞くJ， r報
酬を与えるJ など， た ち まち の うちに30以上 の 具体的対
策の た め の項目が挙げられ た ．
そ の後 5 日間に わた っ て ， 6－ 7名ず つ の グ ル ー プに
分かれ て ， rカ リ キ ュ ラ ム 作成法上 r教授 ． 学習目標工
卜教授 一 学習方法上 r教育評価J な どに つ い て ， タ ス ク
フ ォ
ー ス と呼ばれ る コ ー チ 陣の 助言を受けなが ら ， 昼夜
を問わず ， 討論 ， 宿題 ， レ ポ ー ト 作成 ， 発表と い っ た作
業に追われ る こと に な っ た ．
今， 日本の 多く の 大学で教養部が廃止され ， 医学部で
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ほ 6年 一 貫教育が行われ よ うと し て い る ． 新 し い 6年 一
貫教育に お い て ， カ リ キ ュ ラ ム は い か に ある べ きか ， 当
医学部で も教務委員会な どに お い て 盛 ん に 論議され て
い る と こ ろ であ る ． あえ て ， 私見を述 べ させ て頂くなら
ば ， 限られ た 6年間で ， 激増する 情報量に 対処 する に
は ， 講座制の枠に 囚われな い ， 無駄の な い 臓器別教育を
指向せ ざるを得な い よ う に思われ る ． 仁学生が ， 何 の た
め に どん な こ とが でき る よ うに な っ て い る かJ とい う こ
とを最重視し て ， 一 般教育目標 GIOくGe n e r al In str u cti－
o n alObje ctiv e sl と行動日標 S BOくSpe cific Beha vio ral
Obje ctiv e slを規定 した カ リ キ ュ ラ ム を作 る べき である ．
カ リ キ ュ ラ ム は硬直した もの で は なく ， 5 年間に 一 度位
は それぞれ の GI O の相対的重要性を見直し て ， 新 し い
分野の教育の た め に既得の 分担時間の 1 0 ％を拠出す る
く ら い の気持が必 要である ． た と えば ， 分子生物学 ， 遺
伝学 ， 免疫学 ， ウ ィ ル ス 学 ， 医療倫理学 ， 終末期医療 ，
在宅医療 ， プ ラ イ マ リ ケ ア な どは ， 現在の シ ス テ ム で
ほ ， 色ん な教科で必要以上 に繰返し教育され て い る 可能
性がある し ， ま た逆に 仁どこ か で教育され て い る はずJ
と勘違 い され ， 実は 一度も教育され て い な い 可能性もあ
る ． こ の よ うな問題も ， それ に対応する GI O さ えし っ
か りと設定され公表され て お れ ば比較的簡単に 解決で
きる ほず であ る ． それぞれ の G工0 の 担当教官ほ そ の 分
野の 専門家であれば ， どの 講座に所属し て い て も構わ な
い の で ある ．
新 し い 医学教育を行うに際 して の 最大の 問題点は ， 教
官定員数の絶対的な不足である ． 医学部臨床部門で ほ ，
教育 ， 研究 ， 診療の 3木柱が教官に課せ られ た 任務であ
る ． 国家公務員と して 同 じ給与体系に載 っ て い なが ら ，
他学部の教官と大きく異なる点で ある ． 現状で ほ 教官が
い くら教育に 時間と エ ネ ル ギ ー を 割 い た と し て も ， それ
が正当に評価され にく い ． 教官 の教育努力を評価するよ
うな何ら か の シ ス テ ム の導入が必 要で ある よ う に 思わ
れ る ．
た だ し ， 注意せねばならな い の ほ ， 教官が い くら 仁教
育努力J を し た と して も， 学生 の側がそれ に甘え て 自主
性を失 っ て しまえば ， 教官が 仁教育努力J を した と い
う ， 別 の意味で の r教授錯覚J に陥 っ て い る に過ぎな い
こ と に な っ て しまう恐れがある こと であ る ．
